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ve spolupraci se Slovenskou endokrinologickou spolec¢nosti SLS

porada
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ORGANIZACE KONGRESU

PREDSEDA CES CLS JEP A PREZIDENT KONGRESU
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doc. MUDr. Jana Jezkova, Ph.D. prof. MUDr. Zdenék Sumnik, Ph.D.
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Schéma odborNENO PrOGraMU ..............coooieeeoooeeeeeoeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeee 8-9 Nelékarsti zdravotnicti pracovnici
Pavla Svatosova - pavla.svatosova@fnhk.cz
OdDOINY PrOGIAMN ...ttt 10-19

ORGANIZACNI SEKRETARIAT KONGRESU
POSLEIOVA SEKCE ... 20-21 GALEN-SYMPOSION s.r.o.
Brezanska 10, 100 00 Praha 10

Prehled partnerud a vystavujicich SPOIECNOSE ........cocuiiiiiiiiciiciccc e 22 tel- 222 518 535
L e 23-28 VARG TSI 2
POZIAMKY oottt ettt 29-30 Hana Maryska Stredova

e-mail: h.stredova@gsymposion.cz

Nikola Hrabovska — organizace kongresu
e-mail: n.hrabovska@gsymposion.cz

Zuzana Strouhalova - registrace, ubytovani
e-mail: registrace@gsymposion.cz

Pavel Dubitzky - fakturace, danove doklady
e-mail: p.dubitzky@gsymposion.cz

V pripade nepriznivé epidemiologicke situace je zmeéna podoby kongresu vyhrazena.




VSEOBECNE INFORMACE PARKOVANI

Misto konani: Orea Congress Hotel Brno (Voronéz) Omezeny pocet parkovacich mist na hotelovem parkovisti. O dalSich moznostech
Krizkovskeho 458, Brno-stred parkovani se prosim informujte na:

Datum konani 14. — 16. 10. 2021 :;tgsc:é/vcviww.parkovan|vbrne.cz/parkovam-navstevmcn, nebo v hotelu
15. 10. 2021 - sekce NLZP e

Jednaci saly: Kongresova hala B+C - hlavni odborny program OBCERSTVENI

Kongresova hala A - paralelni sekce

Kongresovi hala D - paralelni sekce, NLZP sekce Coffee breaky se budou podavat ve foyer konferencniho patra a to vzdy

v ¢asech uvedenych v programu.

Posterova sekce:  Meeting room MIKULOV Obéd se bude vydavat 15. Fijna v éase 12.00 - 14.00 v hotelové restauraci
\Viystava firem:  Foyer konferenéniho patra (1. patro).
Obcerstveni: Foyer konferencniho patra,

CERTIFIKATY
Certifikaty si budete moci vyzvednout od utery 19. 10. od 15.00 hod.

REGISTRACE na webovych strankach www.gsymposion.cz/certifikat.

Po celou dobu konani kongresu je registrace umisténa
naproti hotelové recepci. JMENOVKY

hotelova restaurace v 1. patie

Kazdy ucastnik kongresu vcetne vystavovateld obdrzi pfi registraci jmenovku

Registracni hodiny: - . . ; .
gl ! ny (visacku), ktera ho opravnuje ke vstupu do kongresovych prostoru.

crtek  14.10.2021  10.00 - 1830 hodin i
patek 15. 10. 2021 7.30 - 18.30 hodin Barvy visaCek
sobota 16.10. 2021 7.30 - 12.00 hodin - VIP, piednasejici, piedsedajici, ¢estni ¢clenové CES a SES, hosté kongresu

Registracni poplatky na misté:
¢lenove vyboru CES, SES, vyzvani fe¢nici a mladi lékari,

| EE

kterym byl udélen grant . . . . . . ... ... bez poplatku NLZP, studenti LF

lékar, nelékar - ¢len CES, SES . . . . . . 3 000 K¢

lekar, nelékar - neclen CES, SES . . . . . . . . . 3500 K¢ - vystavovatele

NLZP - s_ekce SEREEEEEEEEE o 500 Ke Bez visacek nebude vstup do kongresovych prostoru povolen.
SUEAIE ILE . S 8 s A 8 5 8 6 B a5 o n o oo o no o o Ha o SR 500 K¢

Jednodenni ucast:

lekar, nelékar . . . . . . . 1 000 K¢ AKREDITACE

Lekari 16 kreditnich bodt
NLZP akce garantovana CAS

Uhrazené registracni poplatky se v pripadé neucasti nevraceji.

Registracéni poplatek zahrnuje:

* Ucast na odborném programu kongresu ¢ kongresove materialy
* pristup na vystavu farmaceutickych firem ¢ obéd a obcerstveni o prestavkach

ZASEDANI VYBORU CES CLS JEP

¢tvrtek 14. 10. 2021 od 12.00 hod.
Meeting room VALTICE

Danove doklady vystavime na vyzadani na adrese p.dubitzky@gsymposion.cz,
pripadné primo pri registraci v miste konani.



INFORMACE K AKTIVNI UCASTI POZNAMKY

JEDNACI JAZYK

Jednacim jazykem kongresu je cestina, slovenstina a anglictina bez simultanniho
prekladu.

INFORMACE PRO PREDNASEJICI

Sdéleni prezentovana pomoci PC (dataprojektor) predavejte, prosim,
na nosici USB Flash.
Pfednasky na USB Flash Ize predavat technikim od ¢tvrtka 14. 10.

2021 od 12.00 hod., dale pak vzdy nejpozdéji 60 min. pied zahajenim
piednaskového bloku, ve kterém bude sdéleni prezentovano.

POSTERY

POSTEROVA SDELENI budou prezentovana v tisténé podobé na posterovych

stojanech o rozmérech: vyska 180 cm x Sifrka 95 cm.

Priprava Vaseho posterového sdéleni je mozna od Ctvrtka 14. 10. 2021
od 10.00 hodin.

Diskuze k posterovym sdelenim bude probihat v ¢asech stanovenych
v odborném programu (viz str. 7-8) a v meetingu roomu MIKULOV.

ABSTRAKTY

Prijaté abstrakty budou uverejnény ve sborniku abstrakt,
ktery bude dostupny na registraci.

VYSTAVA

Soucasti kongresu je vystava farmaceutickych firem a vydavateld odborné
literatury, ktera bude probihat soubézné s ¢asy odborného programu.

Vybor Ceské endokrinologické spoleénosti CLS JEP neruéi
za produkty vystavované v ramci firemnich prezentaci.

PRACOVNI VECER CES CLS JEP

15. fijna 2021 od 20.30 hod.
Pracovni vecer neni soucasti kongresu.

Uhrada vstupného na registraci.
Ucastnik kongresu 300 K¢
Doprovodna osoba 600 K¢




44. ENDOKRINOLOGICKE DNY, 14. - 16. RIJNA 2021, CONGRESS HOTEL BRNO (VORONE2)

CTVRTEK 14. fijna 2021

10.00 - 19.00

registrace

KONGRESOVA HALA B+C

KONGRESOVA HALA A

14.00 - 14.30

SLAVNOSTNIi ZAHAJENI

14.30 - 15.15

CHARVATOVA PREDNASKA

15.15 - 16.00

SYMPOZIUM TAKEDA

16.00 - 16.30

prestavka

16.30 - 17.30

SYMPOZIUM CES: COVID

16.30 - 17.30

SYMPOZIUM CES: ENDOKRINOLOGIE A ONKOLOGIE

17.30 - 18.30

SYMPOZIUM RECORDATI

18.30 - 19.30

PLENARNIi SCHUZE CES CLS JEP

PATEK 15.

7.30-18.00

Fijna 2021

registrace

KONGRESOVA HALA B+C

KONGRESOVA HALA A

KONGRESOVA HALA D

8.00 - 8.30 PREDNASKA PROF. PISAROVICOVE-CiZKOVE
8.30 - 10.00 SYMPOZIUM CES: GUIDELINES 2019 — 2020 8.30 - 10.00 SYMPOZIUM CES: NADLEDVINY
10.00 - 10.30 prestavka 10.00 - 10.30 prestavka
10.30 - 12.00 SYMPOZIUM CES: DIABETOLOGIE 10.30 - 12.00 SYMPOZIUM CES: OSTEOLOGIE 10.30 - 12.00 ?}ﬁﬁg}'&gg'”om
12.00 - 12.45 SYMPOZIUM IBSA
12.00 - 14.00 vydej obédu 12.00 - 14.00 vydej obédu 12.00 — 14.00 vydej obédu
13.15 - 14.15 SYMPOZIUM MERCK
14.15 - 15.15 SYMPOZIUM CES: HYPOFYZA | 14.15 - 15.15 Zytx':loazégz’;:;ih\/:;::zgg:’::Zi;(’%;’g;oga 14.00 - 15.00 BLOK NLZP
15.15 - 15.45 prestavka 15.15 — 15.45 prestavka
15.45 - 16.45 SYMPOZIUM CES: HYPOFYZA II 15.45 - 16.45 3;\%??5'32:'2?0::;;‘2?’ pohlavniho
16.45 - 17.25 SYMPOZIUM GSK 17.30 - 18.30 BLOK I: VARIA

SOBOTA 16. Fijna 2021

7.30 - 12.00

registrace

KONGRESOVA HALA B+C

KONGRESOVA HALA A

8.00 - 8.30 SCHREIBEROVA PREDNASKA
8.30 - 9.15 ZAHRANICNIi SPEAKER
9.15 - 9.45 prestavka 9.45 — 10.45 BLOK Ill: HYPERPARATYREOZA
9.45 - 11.45 SYMPOZIUM CES: RAKOVINA STIiTNE ZLAZY 10.45 — 11.45 BLOK IV: VARIA Il
11.45 ZAVER 44. ENDOKRINOLOGICKYCH DNU 11.45 ZAVER 44. ENDOKRINOLOGICKYCH DNU




CTVRTEK 14. RiJNA 2021

KONGRESOVA HALA B+C
14.00 - 1430 SLAVNOSTNIi ZAHAJENI
14.30 - 15.15 CHARVATOVA PREDNASKA

15.15 - 16.00
15.15 - 15.20
15.20 - 15.30
15.30 - 15.40
15.40 - 15.50
15.50 - 16.00
16.00 - 16.30
16.30 - 17.30
16.30 - 16.45
16.45 - 17.00
17.00 - 17.15

predsedajici: M. Krsek, J. Fayer

Farmakologicka Iééba adenomu hypofyzy — souc¢asnost
a perspektivy

V. Hana /Praha/

SYMPOZIUM TAKEDA

Je standardni lIécba chronické hypoparatyreozy
dostacujici pro kazdého pacienta?

predsedajici- J. Cap, M. Krsek

Zahajeni sympozia

M. KrSek /Praha/

Fyziologicky vyznam parathormonu
J. Cap /Hradec Kralové/

Spravné vedeni lIééby pacientu s chronickou
hypoparatyreézou

M. Krsek /Praha/

Kazuistika: Od diagnozy hypoparatyreozy k Iécbé
rhPTH (1-84)

K. Stary /Brno/

Kazuistika: Natpar — dlouho vyhliZzeny preparat

— nase prvni zkusenosti

H. Gregrova /Plzery/

prestavka

SYMPOZIUM CES

coviD

predseaajici: M. Kuzma, L. Starka

Androgeny a covid-19 - vice otaznikd nez odpovédi
L. Starka, M. Duskovéa /Praha/

Vitamin D a COVID-19 - prediktor mortality alebo

zapalovy reaktant?
J. Smaha, M. Kuzma, K. Brazdilovd, A. GaZova, P. Jackuliak,
Z. Killinger, T. Koller, J. Kyselovic, N. Binkley, J. Payer /Bratislava, SK/

Vyznam vitaminu D v Iécbé infekce
F. Gabalec /Hradec Kralové/

17.15 - 17.30
17.30 - 18.30
18.30 - 19.00

Covid-19 a stitna zlaza

J. Cap /Hradec Kralové/

SYMPOZIUM RECORDATI RARE DISEASES
Pasireotid v Iécbé akromegalie

predsedajici: M. Krsek, J. Payer

PLENARNIi SCHUZE

CTVRTEK 14. RiJNA 2021

KONGRESOVA HALA A — PARALELNI SEKCE

16.30 - 17.30
16.30 - 16.50
16.50 - 17.10
17.10 = 17.30

SYMPOZIUM CES

ENDOKRINOLOGIE A ONKOLOGIE

predsedgjici: S. Kirovd, M. Kosak

Spravna indikace zobrazovacich metod u medularniho

karcinomu a neuroendokrinnich tumoru
D. Zogala /Praha/

Endokrinologické komplikace onkologické IéEby
M. Kosék /Praha/

Neuroendokrinné nadory pankreasu - diagnostika

a manazment
S. Kiriovd, M. Koreri /Bratislava, SK/

PATEK 15. RIJNA 2021
KONGRESOVA HALA B+C

8.00 - 8.30

8.30 - 10.00

8.30 - 8.50

PREDNASKA PROF. PISAROVICOVE - CiZKOVE
predsedajici: B. Bendlova

Mysterium puberty z pohledu détského endokrinologa
M. Snajderové /Praha/

SYMPOZIUM CES

GUIDELINES 2019 - 2020
predsedajici: M. Haluzik, J. Jiskra

Diagnostika a lIécba primarniho aldosteronismu:
Stanovisko Pracovni skupiny pro Endokrinni

hypertenzi ESH
J. Widimsky /Praha/




8.50 - 9.10

9.10 - 9.30
9.30 - 9.50
9.50 - 10.00
10.00 - 10.30
10.30 - 12.00
10.30 - 10.50
10.50 - 11.10
11.10 - 11.30
11.30 - 11.50
11.50 - 12.00
12.00 - 12.45
12.00 - 12.25
12.25 - 12.35
12.35 - 12.45
12.45 - 13.15

Kombinacni lécba levotyroxinem a liothyroninem
(Evidence-Based Use of Levothyroxine/Liothyronine
Combinations in Treating Hypothyroidism:

A Consensus Document)
J. Kratky /Praha/

Doporuceny postup CES CLS JEP pro management
endokrinni orbitopatie

J. Jiskra, F. Gabalec, P. Diblik, J. Schovanek, M. Karhanova,

M. Machackova, Z. Novak, D. Karasek, M. Krsek /Praha/

Endokrinologické vysetieni u obezity
(Endocrine work-up in obesity - European Society

of Endocrinology Clinical Practice Guideline)
M. Haluzik /Praha/

diskuze
prestavka

SYMPOZIUM CES

DIABETOLOGIE
predsedajici- J. Skrha, Z. Sumnik

Lécbha obézniho diabetika
M. Haluzik /Praha/

Uzaviené okruhy pro davkovani inzulinu
M. Prazny /Praha/

Technologie zlepsuji kontrolu diabetu 1. typu u déti
Z Sumnik /Praha/

T3c diabetes mellitus
J. Skrha /Praha/

diskuze

SYMPOZIUM IBSA
predseaajic: J. Jiskra

Syntroxine - soft evolution

in hypothyreosis treatment
P. Trimboli /Lugano, Svycarsko/

Syntroxine — prvni zkusenosti z praxe
L. Brunerova /Praha/

diskuze

prestavka

13.15 - 14.15
13.15 - 13.30
13.30 - 14.15
14.15 - 15.15
14.15 - 14.35
14.35 - 14.55
14.55 - 15.15
15.15 - 15.45
15.45 - 16.45
15.45 - 16.05
16.05 - 16.25
16.25 - 16.45
16.45 - 17.25
16.45 - 17.05
17.05 - 17.25

SYMPOZIUM MERCK
predsedajici: M. Krsek

Pro¢ pravé Euthyrox?
M. Krsek /Praha/

20 let specializace vs. 10 let humanitarni mediciny
T. Sebek /Praha/

SYMPOZIUM CES

HYPOFYZA |
predsedajici: V. Hana, D. Netuka

Patologicka analyza souboru RESET
J. Soukup /Hradec Kralove/

Patologie hypofyzarni stopky
V. Hana jr. /Praha/

Ziji nasi pacienti 5 let a vice

po operaci adenomu hypofyzy?
D. Netuka /Praha/

prestavka

SYMPOZIUM CES

HYPOFYZA I
predsedajici: J. Jezkova, I. Laztrova

Klinicky afunkéni hypofyzarni adenomy — volba
Iécebné strategie

J. Jezkova /Praha/

1gG4 hypofyzitida

K_Zabkova, J. Jezkové /Praha/

Copeptin a jeho vyznam pri diagnostike diabetes

insipidus a SIADH
I. Lazarova /Kosice, SK/

SYMPOZIUM GSK
predsedajici: P. Kasalicky

Metabolizmus vapniku a vitaminu D a kostni zmény

u gastrointestinalnich chorob
L. Brunerova /Praha/

PPI a kost
J. Jensovsky /Praha/




PATEK 15. RIJNA 2021

KONGRESOVA HALA A — PARALELNI SEKCE

8.30 - 10.00
8.30 - 8.40
8.40 - 8.50
8.50 - 9.00
9.00 - 9.15
9.15-9.30
9.30 - 9.45
9415 = 955
9.55 - 10.00
10.00 - 10.30
10.30 - 12.00
10.30 - 10.50
10.50 - 11.10
11.10 - 11.30

SYMPOZIUM CES

NADLEDVINY
predsedajici: T. Zelinka, D. Zogala

Postupujeme spravné a racionalné pri vysSetieni
a sledovani pacientt s tumorem nadledviny?
I. Zelinka /Praha/

Vysetieni pri podezreni na primarni
hyperaldosteronimus
O. Petrak /Praha/

Vysetreni pri podezreni na feochromocytom
T. Zelinka /Praha/

Vysetreni pri podezieni na autonomni sekreci kortizolu
M. KrSek /Praha/

Radiologické zobrazovaci metody v diagnostice tumoru
nadledvin

A. Lescinskij /Praha/

Vyuziti metod nuklearni mediciny v diagnostice

tumoru nadledvin
D. Zogala /Praha/

Doporuceni pro praxi
T. Zelinka /Praha/

diskuze
prestavka

SYMPOZIUM CES

OSTEOLOGIE
predsedajici: V. Falicka, J. Payer

Poruchy sekrécie rastového horménu a kost’
M. Kuzma, P. variuga, J. Payer/Bratislava, SK/

Vysetieni skeletalniho zdravi u déti od kojencu

po adolescenty: doporuceni ISCD 2019
O. Soucek /Praha/

Farmakologicka Iécba osteoporozy
u postmenopauzalnich zen:

soucasna doporuceni a klinicka praxe
V. Zikan /Praha/

11.30 - 11.50
11.50 - 12.00
12.00 - 14.15
14.15 - 15.15
14.15 - 14.35
14.35 - 14.55
14.55 - 15.15
15.15 - 15.45
15.45 - 16.45
15.45 - 16.05
16.05 - 16.25
16.25 - 16.45
17.30 - 18.30
17,310 = 1745
17.45 - 18.00

Glukokortikoidy indukovana osteoporéza
J. Rosa /Praha/

diskuze
prestavka

SYMPOZIUM CES

Varianty télesné vysky u déti a dospélych pohledem
endokrinologa .

predsedajici: J. Lebl, S. Prihova

Télesny rust v zrcadle ¢asu - a vécny tieti percentil
J._Lebl L. Plachy, S. Prdhové /Praha/

Soucasny pohled na etiopatogenezi malého vzrastu
u déti a dospélych
L. Plachy, J. Lebl, S. Priihové /Praha/

Vysoky vzrust u déti a dospélych - pri€¢iny a komplikace
S. Prighové, L. Plachy, J. Lebl /Praha/

prestavka

SYMPOZIUM CES

Poruchy pohlavniho vyvoje u déti a dospélych
predsedajici: D. Novotnd, J. Zapletalova

Zena s karyotypem 46,XY
J. Zapletalovéd, N. Filakova, J. Stelmachové /Olomouc, Ostrava/

Molekularni mechanismy a zivotni cesty pacientd

s poruchou pohlavniho vyvoje
J. Kfenek Malikova, N. Camats, S. Kolouskova /Praha, Bern, Barcelona/

Novorozenecky screening méni osudy déti i dospélych
s kongenitalni adrenalni hyperplazii

D. Novotnd, F. Viotava, H. Vinohradska, M. Hedelova /Brno, Praha/
BLOK I

VARIA
predsedajici S. Kutilek, K. Zajickoveé

Fahrova nemoc nebo Fahruiiv syndrom?
S. Kutilek, I. Piasilové, E. Rondzikova /Klatovy,/

Rebound fenomén po ukonceni Iécby denosumabem
se soucasnou rekurenci nadoru prsu — nahoda nebo

souvislost? Kazuistika
K. Zajickovéa, P. Kasalicky /Praha/




18.00 - 18.15

18.15 - 18.30

Zasobeni jodem a tyreoidalni parametry u zen

s gestacnim diabetes mellitus

H. Vitkova, K. Anderlova, J. Kratky, R. Bilek, D. Springer, T. Brutvan,
E. Potlukova, J. Palecek, J. Jiskra /Praha/

Plosny screening stitné zlazy v gravidité.
Povede se jej obhajit?

M. Koudelkova, J. Jiskra, Z. Limanova, D. Springer, P. Calda,

R. Chloupkova, O. Ngo, K. Hejduk, L. Dusek, O. Majek /Praha/

PATEK 15. RIiJNA 2021

KONGRESOVY SAL D

10.30 - 12.00

10.30 - 10.45
10.45 - 11.00
11.00 - 11.15
11.15 - 11.30
11.30 - 11.45
11.45 - 12.00

BLOK Il

KARCINOM STITNE ZLAZY
predsedajici: J. Podoba, P. Vicek

Chronicky zapal sam osebe nie je pricinou lepsej
prognozy papilarneho karcinomu stitnej zl'azy v teréne
autoimunitnej tyreoiditidy

M. Grigerova, M. Kasko, E. Mojtova, R. Kralik, E. Takacsova,

J. Podoba /Bratislava, SK/

Nadory stitné zlazy a rizikové faktory v kontextu

pandemie diabetu 2.typu a ostrov Vanuatu
T. Grimmichova /Praha/

Vyuziti NGS v Iééebném postupu u metastatického
nizce diferencovaného inzularniho karcinomu stitné
zlazy

I. Kosikova, M. Eid, D. Brancikova /Brno/

Aktualne miesto peroperacného histologického
vysetrenia predoperacne uréeného nizkorizikového

diferencovaného karcinému $Z
R._Kralik, M. Grigerova, E. Takacsova, M. Arciniegas, M. Sabol, J. Podoba,
S. Durdik /Bratislava, SK/

Nové terapeutické postupy nuklearni mediciny

v endokrinologii
L. Lancova /Praha/

Zkusenosti se stanovenim tyreoglobulinu v punktatu
J. Mertl /Brno/

SOBOTA 16. RIJNA 2021

KONGRESOVA HALA B+C

8.00 - 8.30
8.30 - 9.15
915 = 945
9.45 - 11.45
9.45 - 10.05
10.05 - 10.25
10.25 - 10.45
10.45 - 11.05
11.05 - 11.25
11.25 - 11.45
11.45

SCHREIBEROVA PREDNASKA
predsedajici- M. Snajderova
prednasejici: M. Krsek /Praha/

ZAHRANICNI SPEAKER
predsedajici: M. Krsek

Cushing’s syndrome: Translation on the move
M. Reincke /Mnichov, Némecko/

prestavka

SYMPOZIUM CES

RAKOVINA STITNE ZLAZY
predsedajici: J. Podoba, R. Pomahacovéa

Role MDT u radiojod refrakternich pacientu

s karcinomem stitné zlazy
K. Kopeckova, P. Vicek /Praha/

Vybrané kazuistiky molekularné genetické analyzy
nadoru stitné zlazy

B. Pekovéa /Praha/

Molekularné geneticka diagnostika a jeji vyznam

v piedoperacni a pooperacni péci o pacienty s nadory
Stitné zlazy

V. Sykorové, J. Moravcova, E. Vaclavikova, B. Pekovd,

K. Mastnikova, J. \/Celak, B. Bendlova /Praha/

Endokrinologicky manazment medularneho karcinému
Stitnej zl'azy
J. Podoba, M. Grigerova, E. Mojtova, R. Kralik /Bratislava, SK/

Diferencované karcinomy stitnej zl'azy v detskom veku
M._Kuricové, A. Mancuskova, D. Cernochova, J. Tuzékova,
J. Poddana, E. Mendelova /Lubochnia, SK/

MEN2B pohledem pediatra
R. Pomahacova /Plzeri/

ZAKONCENI 44. ENDOKRINOLOGICKYCH DNU




SOBOTA 16. RiJNA 2021

KONGRESOVA HALA A — PARALELNI SEKCE

9415 = 1045
9.45 - 10.00
10.00 - 10.15
10.15 - 10.30
10.30 - 10.45
10.45 - 11.45
10.45 - 11.00
11.00 - 11.15
11.15 - 11.30
11.30 - 11.45
11.45

BLOK Il

Hyperparatyreoza
predsedajici: P. Broulik, P. Libansky

Chyby a omyly v diagnostice primarni
hyperparatyreozy
P. Broulik, S. Adamek, P. Libansky /Praha/

Reoperace u operaci pro primarni hyperparathyreosu
P._Libansky, M. Fialova, R. Lischke, J. Tvrdori, M. Vaculova,
S. Adamek /Praha/

Primarni hyperparatyre6za manifestovana pred
40. rokem véku: hledani MEN 1 syndromu

M. Matéjkova Behanova, P. Libansky, K. Personova, J. /Celak,
M. Vaculova, P. Bavor, J. Moravcova, K. Junkovd, M. Kosak,

J. Jezkova /Praha/

Molekularné geneticka analyza pomoci PHPT
panelu u geneticky podminénych endokrinopatii
pristitnych télisek

J._Moravcové, H. Zizkové, K. Junkové, K. Veseld, K. Zajickovd,

P. Lukasova, M. Matéjkova Behanovad, K. Personovd, P. Libansky,
M. Fialova, J. JeZkova, J. \/Celak, B. Bendlova /Praha/

BLOK IV

Varia Il
predsedgjici: E. Takacsovd, M. \Varikova

Vyvoj a validace nového predikcniho skére unilateralni

formy primarniho aldosteronismu
R._Holaj, J. Kvasnicka, P. Waldauf, T. Zelinka, O. Petrak, Z. Kratkd,
L. Forejtovd, J. Kavan, D. Wichterle, J. Widimsky /Praha/

Objemova redukcia benignych netoxickych stram
radioaktivnym jodom

E. Takdcsovd, M. Pura, M. Bartovic, M. Grigerovd, R. Kralik,

J. Podoba /Bratislava, SK/

Nové moznosti Iécby obezity
D. Pichlerova /Praha/

Glukozova tolerance u (pato) fyziologického stari

— 5 leté sledovani
M. Varikova, J. \/Celak, D. Viejrazkova, B. Bendlova /Praha/

ZAKONCENI 44. ENDOKRINOLOGICKYCH DNU

NLZP SEKCE

PATEK 15. RIJNA 2021

KONGRESOVY SAL D

14.00 - 15.15

14.00 - 14.15
14.15 - 14.30
14.30 - 14.45
14.45 - 15.00
15.00 - 15.15

BLOK NELEKARSKYCH

ZDRAVOTNICKYCH PRACOVNIKU
predsedajici: P. SvatoSovad, I. Pipkova

Endokrinologicka sestra v dobé covidové
P. SvatoSova /Hradec Kralove/

Vzal nam covid racionalni uvazovani?
E. Holeckovéa /Praha/

Medicinalni pedikura
J. Havrankova /Brno/

Péce o pacienty po operaci tumoru selarni krajiny
M. Kubecova, M. Janotové /Prahg/

diskuze




POSTEROVA SEKCE

1.

Stanoveni koncentrace dexamethasonu pomoci metody
kapalinové chromatografie s tandemovou hmotnostni

spektrometrii pri 1 mg LDDST
I. Brutvan, M. Kotasova, D. Springer, J. Jezkova /Praha/

Imunohistochemické stanoveni exprese somatostatinovych
receptoru a jejich subtypt u feochromocytomu a paragangliomu
J. Drugda, J. Soukup, F. Gabalec, A. Kohout, M. Manethova, L. Michnova, B. Rychly,
M. Trnkova, J. Kozak, M. Kaiser, P. Vachata, D. Netuka, M. Kanta, T. Cesak

/Hradec Kralove/

Vybrané steroidni hormony - jejich fyziologické ucinky, uloha
ve steroidni diagnostice a vyzkumu

M. Duskové, L. Koldtorové, M. Simkové, M. Srémkové, M. Malikovd, L. Hordckova,
J. Vitkd, L. Starka /Praha/

3P syndrom: feochromocytom, paragangliom, adenom hypofyzy
B. Haviinové, M. Solai: F. Gabalec, J. Hordcek, J. Cap /Hradec Kralové/

Kam nechodi slunce, musi Iékar — vzacna pficina hypokalcémie

u 40letého muze
D. Johnova /Pisek/

Profil genové exprese subkutanni a visceralni tukové tkané
u pacientu s feochromocytomem/funkénim paragangliomem
J._Klimové, M. Mraz, H. Kratochvilova, Z. Lacinovd, K. Novak, D. Michalsky,

J. Kvasnicka, R. Holaj, D. Haluzikova, R. Petrakova Dolezalova, M. Zitek,

J. Widimsky, V. Todorovova, M. Haluzik, T. Zelinka, O. Petréak /Praha/

Kazuistika - pacient s NET pankreatu
H. Kotesovcovd, J. Brozova, B. Paviikova /Plzery/

Aplikace rozsireného denzitometrického vysetieni ke
zhodnoceni vyvoje kostnich parametra v terminalnich fazich

diabetické nefropatie
S. Kratochvilové, J. Brunova /Praha/

Prekvapiva pri€ina tézké hypokalémie — epizodicky ACTH

dependentni Cushingiv syndrom
A Krausové, L. Zlatohlavek, J. Jiskra, J. Klimova, P. Zirkové, V. Hana /Praha/

Karotidokavernozni pistél maskovana jako endokrinni

orbitopatie — kazuistika
M. Kr¢ma, B. Paviikova, H. KotéSovcova, Z. Kasl /Plzery/

Variabilita genu SHBG ve vztahu k obezité

a metabolickému syndromu
K_Mastnikovd, M. Varikova, D. Vejrazkové, P. Lukasova, H. Zizkova, H. Zamrazilové,
B. Bendlova, J. \/celak /Praha/

Sklerotizace cystickych lézi stitné zlazy absolutnim alkoholem
H. Munteanu, K. Stary, M. Halenka /Brno/

Uzel ve stitné zlaze s nezvyklym cytologickym nalezem

— kazuistika
P. Pacesova /Praha/

Optimalizace diagnostické scintigrafie 1311 u pacientu

s diferencovanym karcinomem stitné zlazy
L. Quinn, P. Koranda /Olomouc/

Hladiny vybranych adipokint u pacientt s endokrinni orbitopatii
a vliv pulzni terapie methylprednisolonem

J._Schovének, M. Krupka, L. Cibickova, V. Kubickova, S. Reddy, Z. Frysak, D. Karasek
/Olomouc/

Paraganglioma srdce
L Svilias, M. Tuna, J. Cap /Hradec Kralové/

Asociace polymorfismu rs10830963 genu MTNR1B s glukézovym
metabolismem - srovnani Zen a muzu

D. Vejrazkova, M. Varikova, J. Vcelak, V. Cirmanova, H. Krejci, K. Anderlova,

B. Bendlova /Praha/
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Euthyrox

Zkracena informace o pripravku
Euthyrox 50, 75, 88, 100, 112, 125, 137, 150 a 200 mikrogram, tablety:

Slozeni: Jedna tableta obsahuje 50, 75, 88, 100, 112, 125, 137, 150 nebo 200 ug levothyroxinum natricum.
Indikace: Euthyrox 50 - 200 mikrogram{: Lécba benigni eutyroidni strumy. Profylaxe recidivy po strumektomii
v zavislosti na pooperacnim hormonalnim stavu. Substitucni Iécba hypotyredzy. Supresni lécba karcinomu Stitné
7l4zy. Euthyrox 50 - 100 mikrogram{i: Konkomitantni suplementace b&hem tyreostatické Ié¢by hypertyredzy.
Euthyrox 100/150/200 mikrogram{i: Supresni test v diagnostice titné 7l4zy. Kontraindikace: Pripravek
je kontraindikovany u pacientd s hypersensitivitou na lécivou latku nebo jinou slozku pFipravku. Nelééend
adrenalni a hypofyzarni insuficience a nelécena tyreotoxikéza. LéCba pripravkem Euthyrox nesmi byt zahajena
u akutniho infarktu myokardu, akutni myokarditidy a akutni pankarditidy. Kombinovana lécba levothyroxinem a
tyreostatikem pro hypertyredzu neni indikovana béhem téhotenstvi. Upozornéni: Pred zahajenim Iécby hormony
Stitné Zlazy nebo pred provedenim supresniho testu v diagnostice Stitné zlazy by méla byt vyloucena nasledujici
onemocnéni nebo by méla byt zahajena jejich Iécha: ischemicka choroba srdecni, angina pectoris, arteriosklerdza,
hypertenze, hypofyzarni insuficience, adrenalni insuficience. Pred zahajenim Iécby hormony Stitné zlazy by také
meéla byt vyloucena nebo IéCena tyroidealni autonomie. U psychotickych poruch se doporucuje pouzit nizkou
pocatecni davku levothyroxinu. Nezadouci tcinky: Pri prekroceni individualniho limitu tolerance levothyroxinu
sodného nebo po predavkovani je mozné, Ze se vyskytnou nasledujici klinické priznaky typické pro hypertyredzu,
zvIasté pokud se davka na zaCatku Iécby zvysi prilis rychle: srdecni arytmie (napf. fibrilace sini a extrasystoly),
tachykardie, palpitace, angindzni stavy, cefalgie, svalova slabost a kreCe, navaly horka, horecka, zvraceni,
poruchy menstruace, pseudotumor cerebri, ties, neklid, nespavost, nadmérné poceni, Ubytek télesné hmotnosti,
prijem. Interakce: Cholestyramin, kolestipol inhibuje vstfebavani levothyroxinu. Levothyroxin mize snizovat
Gcinek antidiabetik. U¢inek antikoagulacni 1é¢by miize byt zesilen. Inhibitory protedz, phenytoin, dikumarol, léky
obsahujici hlinik, estrogeny, sertralin, sevelamer, inhibitory tyrosinkinazy, latky s obsahem sdji, glukokortikoidy,
amiodaron, beta-sympatolytika, kontrastni latky s jodem, salicyléty, klofibrat a vysoké davky furosemidu ovliviuji
(icinek Euthyroxu. Davkovani: Pro dosazeni individualnich potreb lécby kazdého pacienta jsou k dispozici tablety
obsahuijici levothyroxin sodny v rozsahu od 50 do 200 mikrogramd. Pacienti proto obvykle musi uzivat pouze jednu
tabletu denné. Individualni denni davka by méla byt stanovena na zakladé laboratornich a klinickych vysetreni.
Jednorézové denni dévka se uziva rano nalacno, pll hodiny pred snidani, zapiji se tekutinou. Téhotenstvi
a kojeni: Lécba levothyroxinem by méla byt podavana shodné zvlasté béhem téhotenstvi a kojeni. Pozadavky
na davkovani se béhem téhotenstvi mohou dokonce zvysit. Baleni: 50 ¢i 100 tablet dle jednotlivych sil, v blistru
a papirové krabicce. Na trhu nemusi byt véechny velikosti baleni. DrZitel registracniho rozhodnuti: Merck spol.
sr.0, Praha, Ceska republika. Registracni €isla: 56/804/92-A/C, 56/230/98-C, 56/460/11-C, 56/035/80-S/C,
56/461/11-C, 56/231/98-C, 56/462/11-C, 56/804/92-B/C, 56/463/11-C. Podminky uchovavani: Uchovavat
pfi teploté do 25 °C. Uchovévejte vnitfni obal ve vnéjsim obalu, abyste sviij 1&k chranili pfed svétlem. Datum
posledni revize textu: 11. 3. 2020. Vydej na lékai'sky predpis. Pripravek je hrazen z prostiedki verejného
zdravotniho pojisténi. Pred predepsanim I€ku si, prosim, prectéte Uplnou informaci o pripravku.

Uplnou informaci o pripravku poskytneme na adrese spolecnosti Merck spol. s r.o.

1. SPC pripravku Euthyrox

2. Gottwald-Hostalek U, Uhl W, Wolna P, Kahaly GJ. New levothyroxine formulation meeting 95-105%
specification over the whole shelf-life: results from two pharmacokinetic trials. Curr Med Res Opin.
2017;33(2):169-74 doi:10.1080/03007995.2016.1246434
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Oba zahajili [écbu
minuly tyden
Viite, ktery jiZ vynechal
dvé injekce?

Navrzeny s cilem zaméfit se na adherenci k 1é¢bé
Saizen® easypod™ 2 je uréeny pro jednoduché,
kazdodenni pouzivani a je to jediné zafizeni pro aplikaci
rlstového hormonu, které elektronicky zaznamenava
denni injekce a ma barevny kalendar.

Reseni, ktera jsou vhodna pro pacienta

Saizen® injekéni roztok je nyni k dispozici v Sirokém
spektru velikosti baleni®, ktera umozni vytvorit reseni
3ita na miru pro Vase pacienty lé¢ené pomoci r-nGH.

Neni nutné rekonstituovat

Saizen® injekéni roztok eliminuje krok rekonstituce
pro usnadnéni [é¢by. TakZe vynechani jejich injekei

by mélo byt méné pravdépodobné - a mate informace,
které potfebujete pro kontrolu jejich Iécby.

oA,
sdizen

somatropin (rDNA origin) for injection

Zkracena informace o pripravku

Saizen 5,83 mg/ml injekéni roztok a Saizen 8 mg/ml injek&ni roztok: SloZeni: Jedna zasobni viozka obsahuje 1,03 ml roztoku (6 mg somatropinu) & 1,50 ml roztoku
(12 mg somatropinu) nebo 2,50 ml roztoku (20 mg somatropinu). Indikace: K 1écbé poruch riistu u déti, ktera je zpdsobena snizenou nebo chybgjici sekreci endogenniho
ristového hormonu, k 16€0é poruch réistu u divek s gonadovou dysgenezi (Turner(v syndrom) dolozenou analyzou chromozomd, k 1écbé poruch ristu u déti pred pubertou
z ddvodu chronického ledvinného selhani (CRF), k 1écbé poruch riistu (soucasna vyska SDS < -2,5 a upravend vy3ka rodic SDS < -1) u déti malého vzrlistu, které se narodily
malé vzhledem ke gestacnimu véku (SGA) s porodni hmotnosti ajnebo délkou méné nez -2 smérodatné odchylky (SD), které nevykézaly vyrovnani ristu (catch-up) (hodnota
SDS rychlosti riistu (HV) < 0 v poslednim roce) do véku 4 let nebo pozdgji. K substituéni 1ébé u dospelych s vjraznym nedostatkem riistového hormonu diagnostikovanym
jednorazovym dynamickym testem nedostatku ristového hormonu. Kontraindikace: Hypersensitivita na lécivou latku nebo na kteroukoli pomocnou latku pfipravku. Somatropin
by nemél byt uzivan k podpore rlistu u déti s uzavienymi epifyzami. Nesmi se pouzivat v pfipadé prokazani nadorové aktivity. Intrakranialni nadory musi byt inaktivni a pred
zahajenim |é¢by rlstovym hormonem musi byt protindorova Iécba ukoncena. Létba by méla byt ukoncena v pripadé prikazného rlistu nadoru. Somatropin se nesmi pouzivat
v piipadech proliferativni nebo pre-proliferativni diabetické retinopatie. Pacienti s akutnim tézkym onemocnénim s komplikacemi po otevené operaci srdce, operaci bfisni dutiny,
vice¢etnym poranénim, akutnim respiraénim selhanim nebo podobnych stavech by neméli byt Iéceni somatropinem. U déti s chronickym onemocnénim ledvin by méla byt lécba
somatropinem ukonéena v obdobi transplantace ledvin. Nezadouci G€inky: Az u 10 % pacientli se méize projevit zarudnuti a svédéni v misté vpichu injekce, a to zviasté pi
subkutannim podani. Casté (>1/100,<1/10); izolovana bolest hlavy, reakce v mist¢ aplikace: lokalizovana lipoatrofie, retence tekutin, periferni otok, ztuhlost, artralgie, myalgie,
parestézie. Interakce: Soubézna lécba kortikosteroidy mize snizit icinek somatropinu. Davkovani a zplisob podani: Pfipravek je uréen k opakovanému pouziti. Davkovani Saizenu
by mélo byt pro kazdého pacienta individualni, vypottené na zakladé télesného povrchu nebo télesné vahy. Injekee se podava subkutanng. Doporucuje se podavat pred spanim,
detailni informace o davkovani naleznete v Upiném souhrnu Udajli o pripravku. Téhotenstvi a kojeni: V téhotenstvi neni uzivani somatropinu doporuceno, béhem kojeni nutna
opatrost. Baleni: 1 zasobni viozka obsahujici 1,03 ml roztoku anebo 1,50 ml roztoku ajnebo 2,50 ml roztoku nebo 5 zasobnich viozek obsahujicich 1,03 ml roztoku a/nebo
1,50 ml roztoku a/nebo 2,50 ml roztoku. Na trhu nemusi byt vsechny velikosti baleni. DrZitel registraéniho rozhodnuti: Merck spol.sr.o, Praha, Ceskd republika. Registragni &sla:
56/104/11-C, 56/105/11-C. Podminky uchovavani: Uchovavejte v chladnicce pri teploté 2 °C - 8 °C. Po prvni injekci, zasobni viozka pripravku Saizen nebo autoinjektor easypod
s nasazenou zasobni viozkou pFipravku Saizen nebo alluetta injekéni pero obsahujici zasobni viozku Saizen, musi byt uchovavany v chladniéee pfi teploté 2 °C - 8 °C maximalné
28 dni, z toho az 7 dndi mohou byt uchovavany pfi teploté do 25 °C. Pokud je uchovavana mimo chladni¢ku po dobu az 7 dnii, musi pak byt Saizen zasobni vlozka vracena do
chladnicky a pouzita do 28 dn po prvniinjekci. Datum posledni revize textu: 14.08.2019. Viydej na Iékafsky predpis. Pred predepsanim léku si, prosim, prectéte Uplnou informaci
o pripravku. Pripravek je hrazen z prostredki vefejného pojisténi. Upiné informace o pfipravku poskytneme na adrese spole¢nosti Merck spol. s r 0.

MRRCU K

Adresa spolecnosti:
Merck spol. s .o, Na Hiebenech Il 1718/10, 140 00 Praha 4
tel.: +420 272 084 211, www.merck.cz, www.medimerck.cz

CZ-SAI-00032
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levothyroxin

Lek od tradicniho domaciho
dodavatele lé¢ivv CR

Lécivy pripravek byl zafazen do ATC tiidy HO3AAO1 (SUKL).
V této skupiné jsou piitomné pFipravky terapeuticky zaménitelné.?

MEREM )
. K ROVNOVAZE

Zkrdcend informace o pripravku: ALTHYXIN

Léciva latka: levothyroxinum natricum 50pg/75pg/100pg/1 25ug/150pg/]75pg/200pg v 1 tableté. Indikace: Althyxin 50 - 200pg: létba benigni eutyroidni strumy s eutyroidni funkei,
profylaxe recidivy strumy 00 stmmekmmu euthyroidni strumy v zdvislosti na pooperacnim hormondlnim stavy, subsfituéni létba hypotyredzy, supresni lécha maligniho fumoru Stiné Zlzy: Alihyin 50
-100

y hypertyredzy. Althyxin 100 - 200 pg: supresni test v diagnostice Stitné Zldzy. Davkovaniz obwykle I ablefa™Xdenns, ddvka podle

ené na zakladg vy3etient. L6tha md byt zuhd'\ena nizkou ddvkou a postupné zvySovdna kazdé 2 - 4 tydny do dosazeni cilové udzovach ddvky Obezietnost je nutnd
vku v Gvods lécby i v udrovaci fdzi), novorozenc a dti s vrozenou hypotyredzou (nutnd rychld substifuce)s Zpusob podani: j¢ mozné uit celou denni davku
fhéné 30 mmur pred prvnim jidlem, spolecné s malym mnoZstvim tekutiny. Kontraindikace: hypersenzifivifa:na ucinnounebokieroukolipomocnou litku; nelécend
h nelécend hypertyredza. Zahdjent poddvan je kontraindikovdno u akutniho infarkiusmyokardusakufaimyokardifidy'a okutni pankurdmdy
Yioxinem a tyré@statiky neni indikovdna béhem t8hotenstvi. Zvldstni upozornéni: Pred zahdjenim podavaniiesnuiné wylouti/Iecit: ischemickou chorobu
hvpenenzw hypofyzurm insuficiendi, udrenmlm msuﬁuencl Tyrowdeﬂ\m aufonomii. ZvySend opatrnostje UGS puaemu s rIZIkem psvchorlckych poruch nebo

pli vyskytu jeiic
hypolweozy| D oclivé sledovdni nutné: u pacientd s rizikem léky indukované hypertyredzy, u postmenopuuzu’\ni(h 7en s hypotyredzou a zvySenym rizikem osteopordzy, pred
] 8 orlistatu. Sledovani hemodynamickych parametrd se vyZaduje u zahdjent lécby u novorozenci s velmi nizkou porodnl vihou. Tento léGivy pifpravek obsahuje
problémy s infoleranci gu\aklozy, up\nym nedostatkem laktdzy nebo malabsorpci glukézy a gulukmzy nemaji fento pripravek uZivat. Tento lécivy pripravek
Bliku v jedné fablef, to znamend, 7e je v podstafé ,bez sodiku”. Interakce: Levothyroxin mize snizovat GcinekSanfidiabefik. Ucinek anfikoogulacni lécby
i je inferakee s ritonavirem. Fenytom muze ovlivnit Gtinek o metabolismus levothyroxinu. lontome@nicové pryskyficeNinibuji vstiebdvani levothy Soli

ibitory tyrozinkindzy, sertralin a chlorochin /proguanil mohou snizovat tcinek levothyroxinu. Salicyldty, dikumarelf8iosemid a Klofibrdt mohou 2

sniit absorpci levothyroxinu. Vrabky se s6jou mohou ovlivnit vstiebdvani Althyxinu. Induktory jaternich enzymd mohow ovlivnit metabolismus levothyroxinu.
fohé levothyroxinu. Propyhhloumu\ glukokortikoidy, beto- sympmo\yhka amiodaron a kontrastni ldtky obsnhuouod inhibuji periferni konverzi T4 na T3.
0. Té Lécba levothyroxinem musi byt poddvana shodné zvidsté béhem téhotensivi'a v obdobr kojeni. Béhem féhotenstvi mize byt
B ddvka opét snizit na ddvku uZivanou pred téhotenstvim. Pi doporuceném dévkovacim rozsahu neexistuif dokazy pro éky indukovanou teratogenicitu
ftsoké davky levothyroxinu behem féhotenstvi mohou mit negativni cinek no fetéini o postnatdlniwiol. Levofhifoxin se wlucuje do mafefskeého micka,
RalLbainezi ddvek neni dostateénd pro vyvoldni hypertyredzy nebo suprese sekrece TSH u difétex Ucinky na schopnost fidit a obsluhovat stroje: neocekdvd
it schopnost Tidit a obsluhovat stroje. Nezddouci ucmky Pii prekrocent individudiniho limitu tolerance nebo po preduv£0v0n| je moZné, Ze se vyskytnou klinické

Redzu, 2vIG3t6 pokud se ddvka na zacdtku léchy zvysi prilis rychle. V/ piipadé hypersenzitivity se mohou objevit kozni alergické reakce a ulerglcke reakee respiracniho
ky prudké zvySeni metabolismu, pfiznaky hypertyredzy, piiznaky beto-mimetického dcinku, u pred|sponovunych byly hluseny izolované pripady ket neho nkutm
abuzu:byly hldseny piipady ndhlé srdecn smei. V zavislsti no rozsahug)redavkovum ie doporuceno prerusent lécby a sledovdnt, pfi iiznakd intel

Podat betablokdtory. Po extrémnich ddvkdch mize pomoci plozmateréza. Velikost baleni: 100 tablet.Podminky uchova
8-C; Althyxin 75pg: 56/157 /18:C; Althyxin 100pg: 56,/158,/18-C; Althyxin 125pg: 56,/159,/18-C; Althyxin 150pg: 56/160/1

el rozhodnuti o registraci: Zentivo, k. s., U Kabelovny 130, Dolni Mécholupy, 102 37 Praha 10, Ceskd republika.
afsky predpis a je plné hrazen z prostiedkd vere|neho zdravotniho pojisténi. Pred predepsdnim nebo vyde|em piipravku se se:
0, k.., U Kabelovny 130, 102 37 Praha 10, Ceskd republika.
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Slozent: eda 2 /Kau(able(a obsahu}e i 500wy kol ctbonas, colecalceraun 25 tagad i Dy odpoudgli 100010 ok colecaldea pubts Py s v e Jeca 2 ables ohsahweﬂsnmg aspartam (95156194 mgsorbol £ 420,

(E9: trate D, 5 pouivaji k prevenci  lécbé defcitu vitaminu D vépnik priku 2 hrozi iziko deficitu

wlammuDavapmku & J acna ko ableta denné (odh 9 vapniku 2 1000 U vitaminu D, Porucha neni i na tivou ltuy) nebona k(emnkohpomnmou \a(ku urdenouvbodé 6.1

G o Ihni ledvin. é

Tt fameny (nfotiza nefokalinza). Hyperitarinz . Tékdporuchs furkce edvn, Nesni e pcuzwatudelvam dospivajicich kvl vysokému obsahu vitaminu D. Upnxaménwopa:rem Pii dlouhodobé Iécbe Je nutné sledovat S \donlkuv sérsa mifenim séxowiho eatinn

u pacientd nebo thiazidovymi iuretiky a u pacienti se siljm skloner k tvorbé konkrementd.  pripade hyperkalcertie nebo znamek poruchy funkce ledvin, kdy mnosstyi vapniku vyloutené

moti pieshne 300 mg/u P 5 o/ 2¢ holn),Je ing s ik nbo ukoncIcou. acenm s porucho unkce edvi se smiviamin D podiva e s optinst e apoueb sedovat eh v 1 ciny vipni s ok e poiea i v i ko ke mekdch it

Caltrate D,
1 aftn fomu. U cht pacintd e rutné moniorovat obsah vipniu v sé  modl Clte D, s o vhiedem ke Tieném e hyperkalcemie u nwbmzovany(h pacient s osteoporozou pouivat s opatmosti Obseh Vaminu b 1000 1) v pifpravku Caltate D; je tieba brat v dvah pii
Iécivjch D nebo jinjch s vysokym nebo vapniku (napt. miéko). pod peclivym lékafsk Tento

Tiblet, co odpovic 03 mag Acpatam Jezojem enylanin. Mze bt Sodi 0 osoby s fenyletonut PR Tent €y biahue ol Pecen se i @ pvob\emyslmulevan(\hukmzynemaﬂ tento piipravek uzivat Tento lécivy pnpravekobxahu]emenenez
1 mmol (23 mg sodiku v jedné tableté, to znamens, i 2 0dpovida 33, 1 malabs

luzy s glakcry nebo s sachardzo-zomalézoiou defcienct nemaﬂ o iprave poutiat Tento plpaek dile absahuje 001 mg Genzyakaholy v jdné (able(é cox odpov:dé 0,006 mg/g. Pokud je 2ena téhotna nebo ke;\ febo i pacent anemocnéldvin eba ot ol by se pred

uiitim poradit nebolék nezédouci icinky. Benzylalkohol

orokiaayreroduken i wysokjch dévekwtamin D, U Ehainjc i e teba ikem a vitaminem 5p

mateiskeho mléka. Totoje tba brat v vahu pii doplfovani vitaminu D u itée. Inerakee: Thizidova diureti snzui et vpriku moci P soubéznem pouzvani had

ojen s netadoucii iy 1a vyvieici se plod. Kjeni e oo b kojen uivat. Vapnik a vitamin D prechazi do

ch diur hedemn na zvjsené riziko hyperkalcemie, e tieba pravidelne méithiadinu vépniku v séru.Systémové

i listat
kombinovan Iécba s iontomenicovymi pryskyficei jako kolestyramin ¢i laxativy jako parafinovy olej mohou snizovat abmrpu L Vet oo podévanim téchto pnpvavkv doporucuje co moind nejdel casova prodieva. yselina avelov (Kerd e nachizi ve pendtu
av reveni) a kyselina fytova nachaz se v celozmnich potravinich) mohou inhibovat absorpci vépniku tm, ze tofi nerozpustné slouceniny s vapenatjmi ionty. Pacienti nemaji dvé hodiny po positipotravin a kyseliny fytové uivat pipr i vipnik
Unlitan vipensty mize ovlvioatabsrpe teacyinouich pipraikis poud s podsval soucsné.  oho dod e ptiebs podrat eracylnove ppraly nefnéné v hocinypied nebo Cy a st hoin po pemvalmm it vépriku. Sol vépniku mohou snizovat absorpe zeleza, zinku i
stroncium-ranelitu. Z toho diivodu je zapotiebi , zinku ¢ dvé hodiny pred ¢i po uzit pifpravku Calrate prilbéhu écby vipnikem a vitaminem
(EKG) a ladiny vip Pokud s soubéiné podsal bisfosfonity flord mdny nebo sol zeleza Je e e podat neméneé t hadmy pied uztim pmp:avkucamaxe D nakbrz! podes absorpce v 1k Uik levothytasinu mohou bt soubédném podivini
b th vipniku a levothyroxinu m byt

nebo Sest hod ini vpniku. Nezadouei icinky: Méng casté prijem, bol e e hop. Tt onc b fihani, i vyrzka, pruritus, kopiivka, hyperkal frolt
edém. Uchovavani: civy pi aduje 24 Sini podminky . Registratni éslo: 39/537/16-C. irevi 11.2.2021. Dri i nsumer Healthcare aech Republic 70, Prfa, Cesk vepubhka Vjdej lécivého
i i Piipravky Caltrate D, 500 mg TBL. j j ji Pﬂpnvky Caltrate D, 500 mg TBL MND 24, 30, 48 2

*Caltrate Ds m nejvy3i obsah vitaminu D v jedné tableté v ramci Iékii obsahujicich kombinaci vapniku a vitaminu Ds, které jsou dostupné v CR.

Viz databaze Iégivych pripravki SUKL po zadani vyhledavacich kritérii ATC skupina,A12AX” - kombinace vapniku a jinych prvki a kritéria,dostupné”

**Schvalena maximalni cena vyrobce: 529,17 K¢, orientaéni prodejni cena: 756,80 Ke. Nezévazna doporugen spotiebitelskd cena dle ceniku spoleénosti GlaxoSmithKline Consumer Healthcare Czech Republic s.ro. platného
K01.01.2021: 484,67 KE. Nejvyséi mozny doplatek pacienta dle MC 279,69 Ke. Orientacni vy3e doplatku dle ceniku spolecnosti GlaxoSmithKline Consumer Healthcare Czech Republic sro. platného k 01.01. 2021: 7,56 K.

V pripadé otazek jte prosim: ithKline Consumer Healthcare Czech Republic s.r.o., Hvézdova 1734/2c, 140 00 Praha 4, e-mail: czinfo@gsk.com.
Pfipadné nezadouci Géinky prosim hlaste na: czsafety@gsk.com.
Datum vypracovani materialu: 07/2021.
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SCHVALENI TRVALE UHRADY? parathyroid hormone
LP NATPAR (parathormon)
VE SPECIALIZOVANYCH CENTRECH

VICE INFORMACI NA WWWTAKEDA4HEALTH.CZ/NATPAR - "\C K y

2 Lee
NATPAR obnovuje to, co u chronické 8T 2@
hypoparathyreézy chybi, a tim zmiriiuje ~ e®" $
priznaky a zabranuje dlouhodobému % ! S

poskozeni ledvin.

v Tento Iggivy pripravek podlghd dalsimu sledovéni. To umozni rychlé ziskani novyich informaci o bezpegnosti. Z4ddme zdravotnicke pracovniky,
aby hlasilijakakoli podezrenfna nezdoucr ticinky. Podrobnosti o hl&Seninezadoucich dginki vizbod 4.8 SPC.

Lkrécend informace o I&Givém pripravku © Nazev pripravku: Natpar 25 mikrogrami/davka prasek a rozpoustédlo pro injekéni roztok; Natpar 50 mikrogrami/dévka prasek a rozpoustadio pro injekeni
roztok; Natpar 75 mikrogramil/davka prasek a rozpoustédlo pro injekeni roztok; Natpar 100 mikrogram/ dévka praSek a rozpoustédlo pro injekéni roztok. SloZenf: Jedna dévka obsahuje po rekonstituci
25/60/75/100 mikrogramd hormonum parathyroidum (DNA)* v 71,4 mikrolitrech roztoku. Jedna zasobni viozka obsahuje 350,/ 700/1050,/ 1400 mikrogrami hormonum parathyroidum (rDNA).
*Parathormon (ONA) produkovany £ ca/ pomoci rekombinantni DNA technologie je icenticky se sekvenci 84 aminokyselin endogenniho lidskeho parathormonu. Indikace: Pripravek Natpar je indikovan
jako piidatna Iécba dospalych pacientis s chronickou hypoparathyredzou, kief nejsou dostatecn kontrolovani samostatnou standardni léchou. Dévkovéni a zpiisob poddni: Zahaite lécbu 50 mikrogramy
Jednou denné subkutanni injekef do stehna (stfidejte stehna kazdy den). Pokud je pred podénim davky sérové kalcium > 2,25 mmol/, je mozné zvzit podani pocétetni dévky 25 mikrograma.
U pacient uzivajicich akiivni vitamin D snizte jeho davku o 50 %, pokud je sérové kalcium pred podanim dévky nad 1,87 mmol/1. Udriujte doplikovou davku kalcia. Zméfte sérovou koncentraci kalcia
bghem 2 aZ 5 dnil pred podanim dévky. Pokud je sérovd hladina kalcia pred dévkou pod 1,87 mmol/l nebo nad 2,55 mmal/I, mélo by se méfeni opakovat ndsledujict den. Upravte dévku aktivniho
vitaminu D nebo doplfiku kalcia nebo obou na zékladé sérové hladiny kalcia a klinického hodnocent. Upravy se majf opakovat, dokud nebudou cilové hladiny sérového kalcia pred dévkou v rozsahu 2,0 -
2,25 mmol/1, aktivni vitamin D bude ukoncen a dopingk kalcia je dostategny pro spinéni dennich pozadavkd. BEhem titrace musf byt monitorovana koncentrace sérového kalcia. Dévka pripravku Natpar
se mize 2vysit o 26 mikrogrami priblizné kazde 2 a7 4 tydny, do maximélni denni dévky 100 mikrogramd. K titraci dévky dold na minimum 25 mikrogrami miZe dojit kdykoliv. Pokyny k Gpravé dévky po
(vodnim obdobi - viz SPC. Pripravek Natpar je vhodny pro poddvanf samotnym pacientem jako subkuténnf injekce jednou denné stfidavé do kazdého stehna. Kontraindikace: Hypersenzitivita na légivou
Idtku nebo na kteroukoli pomocnou ldtku. U pacientd, kteff podstupuji nebo dfive podstupovali radioterapii skeletu, s malignitami skeletu nebo kostnimi metastdzami, kief majf zvySend vychozf riziko
vzniku osteosarkomu (pacienti s Pagetovou chorobou kosti nebo dédicnymi poruchami), s nevysvétlenym zvySenim kostni alkalické fosfatdzy a s pseudohypoparathyredzou. ZvidStni upozornéni
a opatieni pro pouZiti: Monitorovani pacientti behem IEEby: Serové hladiny kalcia pred dévkou av nékterych pripadech po dévee mus byt behem échy pripravkem Natpar sledovny. Hyperkalcemie: Gasto
se objevovala behem titragniho obdob. V pripadg zévazné hyperkalcemie (> 3,0 mmol/I nebo nad horni hranici normy s priznaky), zvazte hydrataci a docasné zastaveni poddveni pripravku Natpar, kalcia
a aktivniho vitaminu D, dokud se sérové kalcium nevrati do normalniho rozsahu. Hypokalcemie; Riziko zavazné hypokalcemie je nejvysSi po odloZeni podani, vynechani nebo nahlém vysazeni pripravku
Natpar, miiZe se ale vyskytnout kdykoli. Soub&Zné pouit se srdetinimi alykosidy: Hyperkalcemie z jakekoliv pfitiny miZe predisponovat k toxicité digitalis. Zdvaznd porucha funkce ledvin nebo jater:
Pouzivat s opatrmosti u pacientll se zavaznou poruchou ledvin nebo jater. Pouitf u mladych dospélveh: Pouzivat s apatrnosti u mladych dospélyeh pacient s otevienymi epifyzami, protoze tito pacienti
mohou byt vystaveni zvySenému riziku vzniku osteosarkomu. Pouit u starsich pacients Klinicke studie nezahrnovaly dostatecny poet subjektd ve véku = 65 let pro stanaveni, zda je odpovéd u téchto
subjektii odlisnd od mladsich subjektd. Tachyfylaxe: Uinek pripravku Natpar se miize po case u nékterjch pacient snizt. Urolitidza: U pacientii s aktivni nebo nedavnou urolitidzou je nutno pouzivat
pripravek Natpar s opatrnosti vzhledem k jeho potencidlu tento stav zhorSovat. Hypersenzitivita: Po uvedeni na trh byly hidSeny hypersenzitivni reakce, které mohou zahmovat anafylaxi, dyspnoi,
angioedém, koprivku, vyrazku atd. Interakee: Kombinovang pouzit pripravku Natpar a srdecnich glykosidd mize pacienty predisponovat k toicité digitalisu, pokud vznikne hyperkaloémie. Soucasné
pouzivni pripravku Natpar s bisfosfondty se nedoporucuje. Fertilita, thotenstvi a kojeni; Udaje o podavani pfipravku Natpar thotnym Zendm nejsou k dispozici. Studie reprodukéni toxicity na zviratech
nenaznagujf primé nebo nepfimé Skodlivé Gginky. Nenf zndmo, zda se pripravek Natpar wluguje do lidského matefského migka. Dostupné farmakologicke Gidaje u zvirat prokazaly wylugovani pripravku
Natpar do migka. Neexistujf Zadné tidaje u Glovéka o viivu pripravku Natpar na plodnost. Studie na zvifatech nenaznatujl Zidnou poruchu plodnosti. NeZadouci (cinky; NejEastejsi nezddouct reakee byly
hyperkalcemie, hypokalcemie a jejich souvisejict klinicke projevy, zahmujict bolesti hlavy, prijem, zvraceni, parestezie, hypestezie a hyperkalciurie. Ostatni nezadouc uinky - viz SPC. Predévkovani: Mize
Zplisobit hyperkaloémil. Tezké hyperkalcémie miize byt Zivot ohroZujicf stav vyZadujici neodkladnou Iékarskou péci a peclivé monitorovani. Podminky uchovévani: Uchovévete v chladnicce (2 °C - 8 °C).
Chraite pred mrazem. Uchovavejte zasobni viozky v drzaku v krabicce, aby byly chranény pred svétlem. Podminky uchovévani po rekonstituci ~ viz SPC. Dritel rozhodnuti- o registraci; Shire
Pharmaceuticals Ireland Limited, Block 2 & 3 Miesian Plaza, 50 - 58 Baggot Street Lower, Dublin 2, Irsko. Registraéni gista; EU/1/15/1078/001-004. Posledni revize SPG: 03/2021. \iydej lécivého
pripravku je vazan na lékarsky predpis. LEEivy pripravek je hrazen z prostredkil verejného zdravotniho pojisténi. Pred predepsénim se seznamte s tplngm znénim Souhrnu tidajd o pripravku.

Zadame zdravotnické pracovniky, aby hldsili podezfeni na nezadouci utinky na SUKL nebo spolegnosti Takeda e-mailem na AE.CZEGtakeda.com. Podezfeni
nanezddouci icinky hlaste také podle narodnich legislativnich pozadavk(l.

Reference: 1. SPC pripravku Natpar, posledni revize textu biezen 2021, 2. Rozhodnuti SUKL o stanovent vike
a podminek dhrady LP Natpar ze dne 7. 9. 2021 - Sprévni Fizeni sp. zn. SUKLS320485,/2020.

www.takeda4health.cz/natpar

Takeda Pharmaceuticals Czech Republics.r.o. CAPROM/CZINATP/0035
Skrétova 490712, 120 00 Praha 2, Ceskd republika Datum pifpravy: 247 2021




POZNAMKY







